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Secdo Judiciaria do Distrito Federal
32 Vara Federal Civel da SIDF

PROCESSO: 1016435-85.2019.4.01.3400

CLASSE: ACAO CIVIL PUBLICA CIVEL (65)

AUTOR: CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM -

Advogado do(a) AUTOR: RAFAEL DE JESUS ROCHA - DF33722
REU: UNIAO FEDERAL

DECISAO

Trata-se de AQAO CIVIL PUBLICA ajuizada pelo CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM
— COFEN, em face da UNIAO, em que pretende provimento jurisdicional em sede de liminar para que sejam
suspensos os arts. 82 e 83 do Anexo IV da Portaria de Consolida¢do n° 3/GM/MS, com a redacéo dada pela
Portaria n°® 1.675/18/MS, determinando que seja assegurada a propor¢cado minima de 1 (um) enfermeiro para
cada 35 (trinta e cinco) pacientes, em cada turno, e de 1 (um) técnico de enfermagem para cada 4 (quatro)
pacientes por sessdo, sob pena de cominacdo de multa diaria por inadimplemento.

Informa que em junho de 2018, o Ministério da Salde editou a Portaria n® 1.675, que alterou a
Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, na parte em que dispde sobre os critérios
para a organizac¢do, funcionamento e financiamento do cuidado da pessoa com Doenc¢a Renal Cronica (DRC)
no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).

Com isso, estabeleceu um calculo expressivamente reduzido para o dimensionamento das
equipes de enfermagem atuantes na linha de cuidado da pessoa com doenca renal cronica (DRC) na Rede de
Atencdo a Saude das Pessoas com Doengas Crbnicas, 0 que inviabiliza a prestacéio segura da assisténcia de
enfermagem, com graves riscos aos pacientes assistidos pelo Sistema Unico de Satide (SUS).

Sustenta que nas suas ag0es fiscalizatérias nos Ultimos meses, a fim de averiguar o impacto da
significativa diminuigcdo das equipes de enfermagem atuantes na Rede de Atencdo a Salde das Pessoas com
Doencas Cronicas, constatou-se que tal fato vem refletindo gravemente na seguranga dos servi¢os de salude
prestados.

A inicial veio acompanhada de procuragéo e documentos.

Despacho postergando a andlise da liminar ap0s ser apresentada justificacdo prévia da Unido e
a oitiva do MPF.

A Unido manifestou-se no sentido de ser indeferida a liminar.
Ja o MPF manifestou-se favoravelmente a concessao da medida.

E o importava a relatar. DECIDO.
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O deferimento da medida liminar na Agdo Civil Publica, previsto no artigo 12, da Lei n°® 7.347/85,
pressupde a presenca concomitante da prova inequivoca da verossimilhanca das alega¢des autorais,
consubstanciada na “probabilidade de que o autor tenha mesmo o direito que assevera ter”, segundo o
magistério sempre atual do eminente professor Luiz Rodrigues Wambier!l, de sorte que o direito a ser tutelado
se revele apto para seu imediato exercicio, bem como que exista o fundado receio de dano irreparavel ou de
dificil reparacao.

Isso porque, com a tutela antecipada, ha ao adiantamento (satisfacdo) total ou parcial da
providéncia final, ao contrario da tutela cautelar em que se busca, tdo somente, salvaguardar ou conservar uma
situagdo até o julgamento final. A par de que o CPC/15 unifica as atuais tutela antecipada e tutela cautelar sob
0 nome de “tutela provisoria”, ainda hoje necessaria se faz a distingdo de ambos os institutos.

Na espécie, vislumbro presentes os requisitos para o deferimento da medida liminar.

O cerne da questdo trazida na presente acdo esta relacionado aos impactos causados aos
pacientes submetidos ao tratamento de Doenca Renal Crénica (DRC) no ambito do Sistema Unico de Salde
(SUS) quanto a diminuicdo do numero de profissionais de enfermagem responsaveis pelo acompanhamento
dos procedimentos de dialise.

Com efeito, a Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, previa em seu
texto a seguinte propor¢éo de profissionais de enfermagem para cada paciente submetido a Dialise Peritoneal

Intermitente (DPI) ou & Hemodialise (HD), in verbis:

Art. 84. Para o programa de DPI, devera ser obedecido, no minimo, a sequinte proporcao:

Il - 1 (um) enfermeiro, em conformidade com o art. 89, para cada 35 (trinta e cinco) pacientes,
durante o dia;

IV - 1 (um) enfermeiro, em conformidade com o art. 89, para cada 35 (trinta e cinco) pacientes,
durante o periodo noturno;

V - 1 (um) técnico de enfermagem em todos os turnos, para cada 2 (dois) pacientes, ou para
cada 4 (quatro), no caso de todos os postos de atendimento contarem com maquinas para
didlise peritoneal.

Art. 85. Para a HD, devera ser obedecido, no minimo, a sequinte propor¢éo:

Il - 1 (um) enfermeiro para cada 35 (trinta e cinco)_pacientes, em cada turno; e

Il - 1 (um) técnico de enfermagem para cada 4 (quatro) pacientes por sessédo de HD.
Paragrafo Unico. Todos os membros da equipe de salde responsaveis pelo atendimento
durante o procedimento hemodialitico devem permanecer no ambiente de dialise durante toda a
sessao.

Art. 89. A capacitacdo formal e o credenciamento dos enfermeiros na especialidade de
nefrologia devem ser comprovados por declaragdo ou certificado, respectivamente,
reconhecidos pela Associacao Brasileira de Enfermagem em Nefrologia (SOBEN).

§ 1° No caso do titulo de especialista, podera ser obtido através de especializagdo em Nefrologia
reconhecida pelo Ministério da Educacao ou pela SOBEN através da prova de titulo, seguindo
as normas do Conselho Federal de Enfermagem.

§ 2° O enfermeiro que estiver em processo de capacita¢éo deve ser supervisionado por um
enfermeiro especialista em nefrologia. Grifei

Por sua vez, a Portaria GM/MS n° 1.675/2018 alterou significativamente a proporgcéo desses
profissionais de enfermagem habilitados no tratamento de Doenca Renal Cronica (DRC), in verbis:

Art. 80. O estabelecimento de saude habilitado como "Atencdo Especializada em DRC com
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dialise peritoneal - cddigo 15.05" tera a sequinte equipe minima:

Il - 1 (um) enfermeiro, responsavel técnico, com especializacdo em nefrologia, comprovada por
titulo e registrada pelo Conselho Regional de Enfermagem - COREN;

Art. 82. Para o estabelecimento de saide habilitado como “Atencdo Especializada em DRC com
didlise peritoneal - cédigo 15.05” devera ser obedecida, no minimo, a sequinte proporcéo:

Il - 1 (um) enfermeiro para cada 50 (cinquenta) pacientes.

Art. 83. Para o estabelecimento de saide habilitado como “Atencdo Especializada em DRC com
hemodidlise - cédigo 15.04” devera ser obedecida, no minimo, a sequinte proporcao:

Il - 1 (um) enfermeiro para cada 50 (cinquenta) pacientes, em cada turno; e

Il - 1 (um) técnico de enfermagem para cada 6 (seis) pacientes em cada turno. Art. 84. Durante
o procedimento dialitico, o paciente ndo podera ficar sem a disponibilidade dos
profissionais médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem. Grifei

Preceitua o artigo 196 da Constituicdo Cidada de 1988 que:

“A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal
e igualitario as acdes e servicos para sua promogao, protecdo e recuperagdo.”

Pois bem.

A Doenga Renal Cronica (DRC) € uma patologia progressiva e irreversivel da fungdo renal, que
afeta ndo apenas o paciente, mas também todas as pessoas do seu convivio, haja vista ser um tratamento
continuo que altera toda a rotina e a qualidade de vida da familia, uma vez que, em média, as sessdes sdo
realizadas de 3 a 4 vezes por semana com duracao de 4 horas cada uma.

O tratamento dessa doenca é extremamente complexo, sendo de fundamental importancia para
aumentar a sobrevida do paciente, haja vista que o portador da DRC possui uma expectativa de vida bem
menor que a populagdo em geral.

Estudos demonstram que essa doenca vem aumentando significativamente em nosso pais[2],
tendo em vista os diversos fatores de risco, como o tabagismo, obesidade, hipertensao, diabetes, entre outros,
tornando-se um sério problema de saude publica, cabendo ao Estado estar preparado para o tratamento dessa
patologia.

Segundo informag8es carreadas aos autos, mais de 83% das dialises sao realizadas no ambito
do Sistema Unico de Salide — SUS, cujo tratamento integra area prioritaria, o que demonstra a gravidade da
situagao posta em juizo.

Outrossim, sendo a saude um direito social fundamental, que visa a preservagéo da integridade
e da dignidade da pessoa humana, a politica piblica do Estado voltada a diminuicdo desse direito deve ser
afastada, a fim de assegurar as condig6es minimas para a preservacgao da vida.

Destarte, a reducdo da proporcao de profissionais de enfermagem encarregados de auxiliar o
paciente no tratamento da DRC demonstra, nessa analise perfunctoria, um verdadeiro retrocesso ao direito
social fundamental, indo na contramao da direcéo, pois, a partir do momento em que ha aumento do nimero de
casos dessa doenca, o Estado deveria ampliar o quadro de profissionais e ndo diminui-lo.

Corroborando nesse sentido, a fiscalizacao realizada pela parte autora constatou diversas
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irregularidades na prestacao desses servigos, apos a diminuicdo da proporcao de profissionais da area de
enfermagem para cada paciente submetido ao tratamento da DRC, como o aumento significativo na taxa de
infeccdo por acesso (fistula e catater), conforme documentos juntados aos autos, o que agrava ainda mais a
situacdo no atendimento dessa doenca.

Essa conjuntura de fatores desencadeia também na falta de reserva técnica de pessoal para
suprir eventuais faltas ou licencas ndo programadas, bem como o desgaste desses profissionais em
decorréncia do aumento da carga de trabalho, cuja atencdo deve ser permanente em razdo da alta
complexidade do tratamento.

De toda a forma, caso seja mantida a atual Portaria GM/MS n°® 1.675/2018, entendo que o
proprio Estado deixara de cumprir o jA mencionado art. 84, onde o paciente ndo podera ficar sem a
disponibilidade dos profissionais médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem durante todo o procedimento
dialitico.

Diante disso, vislumbro que a manutencdo dessa relacdo de profissionais de enfermagem
podera resultar em um atendimento deficitario e insuficiente as pessoas submetidas ao tratamento da Doenca
Renal Crénica no ambito do SUS, ante ao atual cendrio acima explanado.

Forte em tais razbes, DEFIRO A LIMINAR para suspender os arts. 82 e 83 do Anexo IV da
Portaria de Consolidacdo n°® 3/GM/MS, com a redacao dada pela Portaria n° 1.675/18/MS, determinando que
seja assegurada a propor¢cao minima de 1 (um) enfermeiro para cada 35 (trinta e cinco) pacientes, em cada
turno, e de 1 (um) técnico de enfermagem para cada 4 (quatro) pacientes por sessao, submetidos ao
tratamento da Doenca Renal Crénica (DRC) no ambito do Sistema Unico de Satde — SUS.

Cite-se a UNIAO, devendo esta especificar as provas que pretendem produzir, nos termos
dos artigos 336, 369 e 373, inciso Il, do CPC, bem como para que manifeste a sua intengcdo em
comparecer a audiéncia de conciliagdo, e, no mesmo ato, INTIME-A, com urgéncia, para ciéncia e
cumprimento imediato desta deciséao.

Ciéncia ao Ministério Publico Federal.

Publigue-se. Intimem-se.

Decisao registrada eletronicamente.

Brasilia (DF), assinado na data constante do rodapé.

(assinado eletronicamente)

BRUNO ANDERSON SANTOS DA SILVA
Juiz Federal Substituto da 32 Vara Federal/SJDF

[1] Wambier, Luiz Rodrigues. Curso Avancgado de processo civil: teoria geral do processo e processo de conhecimento, volume 1/
152 Ed. - Séo Paulo, pag. 458.

[2] Acesso em 25.07.2019: http://agenciabrasil.ebc.com.br/geral/noticia/2017-06/pacientes-com-doenca-renal-cronica-triplicam-em-
16-anos-no-brasil;
https://sbn.org.br/eduardo-amorim-alerta-para-efeitos-do-aumento-do-numero-de-pacientes-com-doenca-renal-cronica/;
http://agenciabrasil.ebc.com.br/geral/noticia/2015-03/ofertas-nao-acompanham-o0-aumento-do-numero-de-pacientes-renais
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